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shear　ratecontrol 30min 60皿in 90min 120minafter　60　min
O．025Ygroup　（n＝6）
2．5rpm
5rpm
10rpm
20rpm
50rpm
5会0193±0．3978
3．7017±0．6307
3．2603±0．4160
2．9578±0．3998
2．6606±0．4030
4．6976±0．9245
3．6754±0．6283
3．1867±0．4751
2．9103±0．5300
2．5841±0．5217
．7691±0．5245
3．6280±0．6436
3．2004±0．5847
2．8895±0．5378
2．5890±0．4895
．8125±0．6618
．5049±0．5036
3．1206±0．4340
2．7482±0．3752
2．5568±0．3865
4．7415±0．0658
．5371±0．1120
2．8443±0．9323
2．6012±0．8741
2．3672±0．7723
4．9066±0．4542
3．5456±0．5155
3．1318±0．4693
2．8732±0．4301
．5925±0．4189
0．1Ygroup　（n＝10）
2．5rp皿
5rpm
10rpm
20rpm
50rpm
4．9996±0．1426
3．9302±0．6722
3．3518±0．5611
2．8770±0．4734
2．5509±0、3276
4．0393±0．7644’
3．3865±0．3387＊
2．9293±0．3050＊
2．5055±0．1922’
2．2256±0．2698＊
3．9911±0．7968＊
3．3150±0．5453＊
2．8925±0．3168ホ
．4968±0．2115奉
2．2389±0．2422＊
4．1606±0、3599＊
3．3643±O．3981＊
2．8800±0．3468ホ
2．4563±O、2567≠
．1820±O、2840．
4．1034±0．6158ホ
3．3291±0．4699ホ
2．7958±0・3466字
2．4619±0．2646事
2，2313±0．3013・
4．4192±0．4631
3．5585±0．5018
3．0782±0．3886
2．6377±0．3500
2．2873±0．3006
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　＊P＜0．05vs　control　mean±SD
shear　rates：2．5rpm＝18．8sec－1，5rpm＝37．　5　sec“i，10　rpm＝75　sec－1，20　rpm＝150　sec　1，50　rpm＝375　sec’i
　　The　whole　blood　viscosity　tended　to　decrease　slightly　compared　to　the　control　in　the　O．025　Y
group．　The　viscosity　in　the　O．1γgroup　decreased　significantly　at　all　shear　rates．　In　both　groups，　the
whole　blood　viscosity　returned　to　the　control　level　at　60　minutes　after　completion　of　PGE、　admini－
stratlon．
4．5
百
）b　3．5’房
8
．竺
〉
2．5
0 100　　　　　　200
　　　Shear　rate　（sec一り
control
O．025ア　group
O．1γ　group
300 400
control：η一pD（n－1），μ＝8．393　E－03，（n－1）＝
　　　　　　　0．208，r＝0．998
0．025γ：η一μD（n－1），μ＝7．541E－02，（n－1）＝
　　　　　　　0．191，r＝0．998
0．1γ　　：η一μD（n－1），μ＝6．650E－03，（n－1）＝
　　　　　　　0．192，r＝0．999
　　　　　　　（η＝cp，　D＝shear　rate）
　　The　graphs　showed　the　relationship　between　the
shear　rate　and　the　viscosity　in　each　group．　The　data
obtained　from　the　mean　values　in　each　group（Ta－
ble　2）were　analyzed　by　a　conputed　analysis　sys－
tem（Top　ver．3）．　The　curve　in　the　O．1Ygroup
obviously　shifted　downward　against　the　other　two
9「oups．
Fig．8：η一Dcurve23）
～84．6％と対照時に対して有意な低下がみられ，
両群間にも有意差が認められた．
　　舌先端部の組織血流量は，PGE，投与により
0．025γ群では，平均値128．2～135．5％と対照時
に対して有意な上昇がみられ，0．1γ群では平均
値130．5～145．6％と対照時に対して有意な上昇が
みられた．また，両群間には有意差は認めらな
かった（Fig．7）．
5）凝固線溶系因子および血漿蛋白
　　凝固線溶系因子およびそれに関する血漿蛋白
は，両群ともにPGE、投与により有意な変化は認
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められなかった．
　血液粘度は，高ずり速度領域では赤血球の変形
により流動抵抗が小さくなって粘度が低下し，低
ずり速度領域では赤血球表面と高分子血漿蛋白と
の相互作用により集合体を形成するために流動抵
抗がが増加して粘度は上昇する．しかし，高ずり
速度領域で赤血球が硬化すると粘度は上昇し，低
ずり速度領域での集合体を形成しない条件では粘
度は低くなる4・24｝．このような血液の特性である
赤血球変形能は，生体における微小循環において
赤血球がその径より細い毛細血管内を通過するた
めに問題となってくる25｝．また，回転粘度計にお
いてずり速度200sec－’以上の高ずり速度では赤血
球内部粘度の影響を強く反映し，低ずり速度での
粘度は赤血球の膜の粘弾性および幾何学的形状の
影響を反映する26｝ことが知られている．
　赤血球は一価あるいは二価の陽イオン濃度を調
節することにより，細胞の容積，形態，変形能を
維持している26）．とくに細胞内Ca2＋が増加したと
きに変形能は低下する．赤血球膜にはCa2＋汲み
出しポンプが存在し，Ca2＋－ATPaseが関与して
いる．このポンプが機能低下すると赤血球Ca2＋
は増加し，変形能も低下する．AIIen28）は，　PGE1
の赤血球変形能上昇作用はPGE，により増加する
cyclic　AMPによると報告している．また，鴫原29）
は，PGEIO．05～0．1μg／kg／minの投与により
ATP／Hctが有意に上昇したことから，　Ca2L
ATPaseを介してCa2＋ポンプを活性化させる可
能性があるとし，PGEIは赤血球内cyclic　AMPお
よびATPの増加によりCa2＋汲み出しポンプを活
性化させ，さらに赤血球変形能を上昇させる可能
性があると報告している．今回の血液流動学的に
検討した結果，0．025γ群では，高ずり速度，低
ずり速度にかかわらず全血粘度の低下はわずか
だったが，0．1γ群では，高ずり速度および低ず
り速度ともに，PGE設与により全血粘度に有意
な低下が認められた．このことより，PGE10．1μg
／kg／minの投与は，赤血球膜に作用し赤血球膜
の粘弾性および赤血球膜の幾何学的形状の改善を
行いさらには赤血球の内部粘度を低下させ，血液
流動学的にも赤血球変形能を改善させるが，
PGE、O．　025　pg／kg／minの投与では，赤血球の内
部粘度への作用は少ないと考えられる．
　血液粘度に影響を与える血漿粘度は，PGEI投
与により有意ではないが粘度の低下が認められ
た．足利3ωは血漿粘度に影響を及ぼす因子として
凝固・線溶系およびそれに関係する血漿蛋白をあ
げている．その中でもフィブリノーゲンは血漿粘
度と高い相関があり，また赤血球変形能とは逆相
関の関係にあると述べている．対馬ら22）はヒトの
血液において」η励roの実験で，　PGE10．8pg／kg
の投与後30分の時点でフィブリノーゲンの上昇が
認められ血漿粘度はわずかに上昇傾向を示したと
報告している．しかし，今回の生体における研究
では，フィブリノーゲンを含む凝固・線溶系因子
およびそれらに関する血漿蛋白に有意な変化が認
められなかった．これは，PGE1の投与方法の違
いや，測定時間がPGE，投与後120分と測定時間の
違い，あるいはin　vivoで行った結果であるため
と考えられる．今回の検索で血漿粘度に低下傾向
がみられたのは，輸液による希釈が考えられる．
また，PGEIは細胞内水分を細胞外に流出させる
ため28），血液内水分が増加し希釈されたためと考
えられる．PGE1投与は血漿においても血液流動
性の改善が示唆される．
　生体における微小循環系の一つである腸管部や
舌先端部のPGE1投与による組織血流量の変化で
は，血流の豊富な舌先端部では，両群ともに血流
量の増加が認められたが，虚血部位である腸間膜
部では，0．1γ群で組織血流量の低下がみられ
た．一般にPGE1は体血管全体を拡張させること
が知られており，佐久間ら31）は，ヒトの第一趾の
血流量を測定し，PGE10．05μg／kg／min投与時に
130％の血流量の増加が認められたと報告し，
Pawlikら32）はイヌにおいてPGE10．05μg／kg／min
投与で上腸間膜動脈血流量が130％に増加したと
報告している．しかし本研究での0．1γ群では，
PGE，の投与量が0．1pg／kg／minと他の報告より
も多く，MAPの低下は高度で，約70％に低下し
た．レーザー・ドップラー血流計を用いた場合，
今回測定した組織100g中に送り込まれる1分間
当たりの血流量は，その測定部位の血流の速度に
相関する33）ため，MAPが低下することにより組
織血流量が低下したと考えられる．
　PGE，の投与は，血行再建術後の血流維持に用
いられてる0．025μg／kg／minの投与量では，赤血
球変形能への影響は少ないが，血流量の豊富な舌
先端部のみならず，虚血部位である腸管部におい
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ても末梢血管を拡張させることによって，微小循
環系における血液流動性を改善させると考えられ
る．低血圧麻酔に用いられる0．1μg／kg／minの投
与量は，赤血球変形能の改善により血液流動学的
に血液粘度を低下させ，血流量の豊富な舌先端部
では，末梢血管を拡張させることによって，微小
循環系における血液流動性をさらに改善させる
が，腸間部のような虚血部位では，血液粘度の低
下にもかかわらず，MAPの低下による影響が大
きく，組織血流量が低下することを示唆してい
る．
　以上の知見から，PGE1の投与は血液流動学的
に赤血球の膜変形能充進から微小循環系の血液流
動性の改善するが，腸管膜部のような虚血部位で
は，血液粘度の低下にもかかわらず，平均動脈圧
の低下による影響が大きく反映することを示して
いる．
おわ　り　に
　血液粘度の研究は近年著しい進展をみており，
病体の理解に重要な事実として認識されてきてい
る．本稿では基礎的なヘマトクリットの変動が生
体の微小循環に及ぼす影響を概説した．研究の動
向は，特に血液の性状変化が生体の微小循環系に
どの程度の影響をもたらすかが検討されつつあ
り，血液レオロージー的な基礎研究および臨床医学
の両面から関心が高まるものと思われる．
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